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Lietuvos vaikø chirurgijos pradþia reiktø laikyti Jokûbo Ðimkevièiaus 1806 m. ir 1810 m. veikalus, kuriuose apraðomos
daugelio vaikø ligø chirurginës operacijos, pateikiama duomenø apie vaikø operacijas XIX amþiaus pradþios Vilniuje.
Pirmasis vaikø chirurgijos skyrius ákurtas 1895 m. Vilniuje „Raudonojo Kryþiaus“ vaikø ligoninëje. XX a. vaikø chirurgi-
ja jau specializavosi. Ðiuo metu kaip medicinos praktikos ir mokslo ðaka ji plëtojama visose Europos ðalyse. Lietuvoje
yra 15 vaikø chirurgijos skyriø (382 lovos): bendrosios vaikø chirurgijos ir specializuoti – ortopedijos-traumatologi-
jos, urologijos ir neurochirurgijos. Juose dirba 71 vaikø chirurgas. Pastaraisiais metais 70–75% vaikø operuojama
vaikø chirurgijos skyriuose. 2002 m. ligoninëse vaikams buvo atlikta 15 051 operacija. Nuo ûminiø chirurginiø pilvo
ertmës ligø tais metais mirë tik vienas vaikas. Jis sirgo ûminiu apendicitu. Vaikø chirurgø problemos Lietuvoje yra
organizacinës, susijusios su vaikø traumatizmo didëjimu, vaikø onkochirurgija, organø transplantacija bei spartes-
niu naujø gydymo technologijø diegimu. Perspektyvos geros, vaikai yra ir turi bûti gydomi pagal vaikø chirurgijos
standartus.
Reikðminiai þodþiai: vaikø chirurgija Lietuvoje, raida, dabartis, problemos
The first data concerning operations on children in Lithuania come from the beginning of the 19th century in the
works of Jokûbas Ðimkevièius (1806 and 1810) and in the journals of Vilnius Medical Society. The first department of
pediatric surgery was founded in Vilnius Red Cross Children’s Hospital in 1895. Pediatric surgery as a speciality is
practiced in all European countries. At present, in Lithuania there are 15 departments of pediatric surgery (382 beds),
in which from 10 to 11 thousand operations are performed every year (70–75% of all operations for children). In 2002,
in Lithuania in total were performed 15.051 operations. In these departments work 71 pediatric surgeons. One lethal
case due to acute appendicitis was recorded in these years among all cases of acute abdominal surgical pathology. The
main problems lie in the spheres of neonatal surgery, prophylaxis of children’s traumatism and pediatric oncosurgery.
We suppose that children are and should be treated according to pediatric surgery standards.
Keywords: pediatric surgery in Lithuania, history, nowadays, problems
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Ðio darbo tikslas panaðus á garsaus prancûzø dailinin-
ko Polio Gogeno paveikslø klausimus: ið kur mes, kas,
kur einame? Taigi pabandysime á juos atsakyti.
Istorija
Vaikø chirurgija, kaip atskira medicinos praktikos ir
mokslo ðaka, atsiskyrë nuo chirurgijos vykstant medici-
nos specializacijai dël vaiko amþiaus ypatumø. Europo-
je tai ávyko XIX a. viduryje, kai ásisteigë pirmieji vaikø
chirurgijos skyriai Paryþiuje ir Londone [1], 1869 m.
Varðuvoje ir Peterburge [2, 3], 1889 m. Rygoje [3].
XIX a. pabaigoje pasirodë ðeði vaikø chirurgijos va-
dovai ir vadovëliai, o XX a. pradþioje – dar 16 [1]. Ið jø
devyni iðleisti Paryþiuje ir penki Londone.
Pirmasis vaikø chirurgijos skyrius Lietuvoje ákurtas
1895 m. Vilniuje Raudonojo Kryþiaus vaikø ligoninëje,
jam vadovavo Tadas Dembovskis [4]. Apie Lietuvos vai-
kø chirurgijos raidà esu raðæs 1993 m. Lietuvos chirur-
gø draugijos leidinyje „Lietuvos chirurgija“ [5]. Èia pa-
minësiu tik keletà svarbesniø faktø.
Lietuvos vaikø chirurgijos iðtakomis reikëtø laikyti
XIX a. pradþioje garsaus visuomenës veikëjo, þemaièio
ið Raseiniø pavieto, Vilniaus universiteto auklëtinio Jo-
kûbo Ðimkevièiaus veikalus.
1806 m. Vilniuje jis iðleido „Teorinës ir praktinës chi-
rurgijos mokslà“ – 2 tomø chirurgijos vadovà [6], o
1810 m. – „Mokslà apie vaikø ligas“ [7]. Juose gausu
ávairiø chirurginiø vaikø ligø gydymo bei operacijø ap-
raðymø. Taèiau medicinos istorikai teigia, kad pirmasis
pasaulyje vaikø chirurgijos vadovas pasirodë 1860 m.
Londone [1], t. y. tik po 50 metø. Þinoma daug faktø
apie vaikø operacijas Lietuvoje XIX a. ir XX a. pradþio-
je [8–10]. Vaikus operavo garsûs chirurgai J. Niðkov-
skis, Vl. Kuzma, K. Michejda ir kiti [10, 11]. 1939 m.
jau veikë 35 lovø vaikø chirurgijos skyrius Vilniaus Ðv.
Jokûbo ligoninëje [12].
Ákurti vaikø chirurgijos skyriai Vilniuje (1946 m.),
Kaune (1948 m.) ir kituose didþiuosiuose Lietuvos mies-
tuose pamaþu ëmë specializuotis, atsiskyrë vaikø trau-
matologijos-ortopedijos skyriai. Jø veikla susijusi su
S. Rabinovièiaus, J. Jablonskytës-Umbrasienës, J. Gra-
dausko, V. Urmono, P. Baubino, V. Beniuðevièiaus ir
kitø chirurgø vardais ir darbais. 1978 m. Vilniuje ákur-
tas Lietuvos vaikø chirurgijos centras, kuriame buvo ket-
virtadalis ið 800 lovø Lietuvos vaikø chirurgijos skyriuo-
se. Èia buvo telkiami ligoniai, kuriems reikëjo kartoti-
niø operacijø, sergantieji piktybinëmis, urologinëmis, to-
rakalinëmis, proktologinëmis ligomis, naujagimiai, ku-
riems yra ágimtø anomalijø. Kauno akademinëse klini-
kose veikë Vaikø neurochirurgijos skyrius ir Nudegimø
centras, Vilniaus Santariðkiø klinikose – Vaikø kardio-
chirurgijos skyrius.
Atkûrus Lietuvos nepriklausomybæ ið sovietmeèio pa-
veldëjome gana iðplëtotà ir specializuotà chirurginæ pa-
galbà vaikams: vaikø chirurgijos skyriø buvo visuose ðe-
ðiuose didþiuosiuose Lietuvos miestuose (17 skyriø, 800
lovø), juose buvo gydoma 76% Lietuvos vaikø nuo chi-
rurginiø ligø, vis gerëjo skubios chirurginës pagalbos ro-
dikliai [13]. Drauge paveldëjome ir daug bëdø, bûdin-
gø sovietinei medicinai: dideles ir neekonomiðkas ligo-
nines su skurdþiu materialiniu-techniniu aprûpinimu,
per didelá, palyginti su kitomis ðalimis, specialistø skai-
èiø ir jø susitelkimà Vilniuje bei Kaune, nes nebuvo kon-
kurencijos ir naujø technologijø, nepakankamà specia-
lizuotos medicinos pagalbos kokybæ, etatinæ atlyginimø
uþ darbà sistemà, kuri neskatina medikø iniciatyvos,
menkà gydytojø specialistø rengimo kokybæ ir kitas.
Jau 1991 m. kuriant Lietuvos sveikatos prieþiûros
sistemà Vaikø chirurgijos centras pertvarkytas á Vilniaus
universiteto Vaikø ligø klinikà (vedëjas – prof. habil.
dr. B. Siaurusaitis), pradëti rengti rezidentai vaikø chi-
rurgai. 1996 metais Vaikø chirurgijos klinika ásteigta ir
Kauno akademinëse klinikose (vedëjas – doc. dr. V. Ba-
rauskas).
Rezidentûros ákûrimas, be abejo, buvo didelis þings-
nis siekiant gydymo kokybës. Minëtø klinikø ásteigimas
paskatino medicinos mokslo, praktikos ir mokymo vie-
novæ. Taèiau kelias á paþangà, manytume, daugiausia bu-
vo grástas iðsilavinusiø þmoniø kûrybine iniciatyva, ben-
dravimu ir mokymusi ne tik savo kraðte, bet ir uþsieny-
je. Kaip pavyzdá pateiksime Vilniaus universiteto Vaikø
chirurgijos klinikos raidos ir paþangos faktus, kurie iliust-
ruoja didþiulæ kiekybinæ ir kokybinæ paþangà. Daugiau
nei pusë klinikos gydytojø staþavo per 20-ies uþsienio
ðaliø (Japonijos, ávairiø Europos ðaliø, JAV ir kt.) klini-
kose. Klinika bendravo su Mièigano universiteto ir Ber-
lyno laisvojo universiteto Vaikø chirurgijos klinikomis,
ypaè daug bendradarbiaujama su Èikagos Shriners ligo-
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ninës ortopedijos klinika. Jø specialistai per dvylika vi-
zitø konsultavo ir operavo daug serganèiø Lietuvos vai-
kø ir visokeriopai mums padëjo. Vilniaus universiteto
Vaikø ligø klinikoje du kartus aktyviau nei 9-ajame de-
ðimtmetyje dirbamas mokslinis darbas ir diegiamos
naujovës: kasmet publikuojama apie 20 straipsniø, per-
skaitoma 30–40 praneðimø Lietuvos ir tarptautinëse kon-
ferencijose, apginta viena habilituoto daktaro ir penkios
daktaro disertacijos. Joje mokomi Medicinos fakulteto
studentai, tobulinasi ðalies gydytojai, baigë rezidentûrà
ir tapo vaikø chirurgais 20 gydytojø.
Dël to labai pagerëjo serganèiø vaikø gydymo rezul-
tatai (1 lentelë).
2003 m. atlikta 5172 operacijos. Vidutinë gydymo
trukmë sutrumpëjo nuo 18,2 dienos (1981 m.) iki 5,4
dienos (2003 m.). Mirðtamumas 1981 m. buvo 2,3%,
1991 m. – 0,5%, o 2003 m. – 0,1%; pooperacinis
mirðtamumas 1981 m. – 2,0%, 1991 m. – 0,7%,
2003 m. – 0,1%. Kûdikiø mirðtamumas taip pat maþë-
ja – nuo 5,8% 1991 m. iki 0,7% 2003 m.
Klinikoje yra Lietuvos vaikø chirurgø, vaikø ortope-
dø-traumatologø bei vaikø anesteziologø draugijø bûs-
tinës.
Ðios draugijos ir abiejø universitetø Vaikø chirurgijos
klinikos kasmet organizuodavo po dvi tris mokslines-
praktines konferencijas. Lietuvos vaikø chirurgø drau-
gija veikë kaip Lietuvos chirurgø draugijos sekcija nuo
1980 metø, o 1993 m. tapo savarankiðka (pirmininkas
1993–2003 m. prof. B. Siaurusaitis). 1992 metais ji ásto-
jo á Baltijos ðaliø vaikø chirurgø asociacijà, kurios prezi-
dentais 1992–1994 m. buvo prof. B. Siaurusaitis, 2000–
2003 m. – doc. V. Barauskas. Pirmoji ðios asociacijos
konferencija surengta Vilniuje 1992 m., dvi ávyko Kau-
ne, kitos – Rygoje, Tartu ir Taline (ið viso 7). Ðiose, taip
pat trijose Europos vaikø chirurgø konferencijose Lie-
tuvos vaikø chirurgai svarstë profesinius ir organizaci-
nius klausimus, bendravo su kitø ðaliø kolegomis.
1992–1994 metais dalyvavome Europos medicinos
specialistø asociacijos (UEMS) diskusijoje, kas yra vai-
kø chirurgas. 1994 metais UEMS apibrëþë, kad „vaikø
chirurgas yra chirurgas, iðmokæs gydyti vaikus“. Ðá de-
ðimtmetá vaikø chirurgija, kaip medicinos specialybë,
buvo áteisinta visose Europos ðalyse. Lietuvoje ji taip
pat tapo lygiavertë tarp 10-ies kitø chirurgijos specia-
lybiø (1999 m. SAM ásakymas Nr. 61 „Asmens svei-
katos prieþiûros specialistø ir specialybiø sàraðas“). Siau-
resniø vaikø chirurgijos ðakø kaip specialybiø Europos
ðalyse nëra.
1993 metais Europos Bendrijos Tarybos direktyvoje
93/16 EEC „Dël gydytojø laisvës renkantis darbà ir jø
diplomø etc. pripaþinimo“ nustatyta minimali vaikø chi-
rurgø rengimo trukmë ES ðalyse – 5 metai. Tà patá pa-
tvirtina ir naujoji 2001 / 19 EEC direktyva. Lietuvoje
jau taip pat nustatyta 5 metø trukmës vaikø chirurgijos
rezidentûra (LR Vyriausybës 2003-10-31 nutarimas
Nr. 1359).
Dabartis
Jei lyginsime vaikø chirurgijos situacijà ávairiose ðalyse,
pastebësime, kad ji yra skirtinga ir priklauso nuo ðios
specialybës atsiradimo laiko, ðalies ekonominës bûklës,
medikø atlyginimo uþ darbà principø, teisës aktø ir kitø
veiksniø. Pateiksime keletà pavyzdþiø.
Kaimyninëje Lenkijoje yra 870 vaikø chirurgø, t. y.
1/50 000 gyventojø. Joje veikia 87 vaikø chirurgijos sky-
riai, kuriuose yra 3080 lovø (prieð 20 metø jø buvo 500
1 lentelë. VU Vaikø chirurgijos centro ir klinikos pagrindiniai darbo rodikliai 1981–2003 m.
 1981– 1990 m.      
Gydytø ligoniø skaièius per metus 5724 8308 9900 
Atlikta operacijø 2330 3825 4933 
Vidutinë gydymo stacionare trukmë 
(dienomis) 15,0 8,3 5,9 
Mirðtamumas (procentais) 1,4 0,3 0,08 
Pooperacinis mirðtamumas (procentais) 1,4 0,5 0,1 
1991– 2000 m. 2001– 2003 m.
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daugiau). Vaikø chirurgai rengiami 6 metus [2]. Jø veikla
plataus profilio (4 lentelë).
Olandijoje tik 1960 m. vaikø chirurgai atsiskyrë nuo
suaugusiøjø. Jø yra 24 (1/600 000 gyventojø). Jie gydo
ðeðiuose centruose visus vaikus iki 1 metø, sunkias ágim-
tas anomalijas ir vaikus, serganèius piktybiniais navikais.
Vaikø chirurgai èia rengiami per 8 studijø metus: 6 me-
tus mokosi bendrosios chirurgijos ir 2 metus – vaikø
chirurgijos [14].
Pateiksime duomenø ir apie vaikø chirurgijos bûklæ
Vokietijoje, nes ðioje ðalyje yra aukðtas sveikatos prieþiû-
ros lygis, pacientai gali laisvai pasirinkti gydytojà ir gy-
dymo ástaigà (to nëra, pvz., Didþiojoje Britanijoje, Pran-
cûzijoje, Ispanijoje, Italijoje, Ðvedijoje). Vokietijoje në-
ra eiliø pas gydytojà specialistà, taip pat pas vaikø chi-
rurgà (jos yra visose minëtose ðalyse). Mûsø gydytojø
rengimo sistema yra panaði.
Vokietijoje yra 82 mln. gyventojø, ið jø vaikø iki 15 m.
– 13 mln. (16%), Lietuvoje – 19%. 550 vaikø chirurgø
dirba 83-uose vaikø chirurgijos centruose (apie 40 lovø
kiekviename). Centre per metus atliekama apie 2000
operacijø. Taigi Vokietijoje vienas vaikø chirurgas ten-
ka 150 000 gyventojø arba 24 000 vaikø. Vaikø chirur-
gai gydo 32,5% vaikø iki 15 metø [15].
Europos vaikø chirurgø asociacijø sàjungos (EUPSA)
1973 m. Roterdame priimtoje rezoliucijoje [16] buvo
siûloma, kad vienas vaikø chirurgijos skyrius (50–60 lo-
vø) aptarnautø 1 mln. gyventojø. Vokietijoje ðiuo metu
yra panaðiai.
Taèiau A. M. Holschneider 2001 m. jau mini auk-
sinæ taisyklæ – vienas vaikø chirurgijos skyrius –
2 mln. gyventojø [15], t. y. Vokietijoje turëtø bûti 40
centrø ir juose dirbti 60 vaikø chirurgø (dabar dirba
308). Ðià taisyklæ siûlo Vokietijos sveikatos ministerija
ir profsàjungos. A. M. Holschneider mini Vokietijos
vaikø chirurgø problemas: labai sumaþëjusá gimstamu-
mà ir tai, jog ðiuo metu vykdoma Vokietijoje sveikatos
prieþiûros reforma vaikø chirurgijai þada neaiðkias per-
spektyvas. Jis tvirtina, kad vaikus, susirgusius chirurgi-
ne liga, turi gydyti vaikø chirurgai. Siûlo tokià tolesnæ
vaikø chirurgø specializacijà: intensyvi ir laboratorinë
medicina vaikø chirurgijoje, ultragarsiniai tyrimai, ezo-
fagogastroduodenoskopija, kolonoskopija, chirurginë
bronchoskopija. Vaikø chirurgø rengimo trukmë Vo-
kietijoje – 6 metai, o ðios kvalifikacijos ágyjamos po
specializacijos [15].
Taip pat pateikiame vaikø chirurgijos situacijos JAV
duomenis, paskelbtus 1995 m. straipsnyje „Apie vaikø
chirurgø poreiká JAV“[17]. Jame praneðama, jog tuo me-
tu JAV buvo 83 vaikø chirurgijos centrai, juose dirbo
559 vaikø chirurgai. Taip pat autoriai pateikia duome-
nø apie vaikø chirurgø skaièiø ávairiose ðalyse. Ðiuos duo-
menis mes apibendrinome ir pateikiame 2 lentelëje.
Taigi Lietuvoje, palyginti su kitomis ðalimis, dirba san-
tykinai gerokai daugiau vaikø chirurgø.
Nuo 1970 m. internatûroje parengti 63 vaikø chi-
rurgai, o nuo 1990 m. rezidentûroje – 20. Taèiau jø pa-
siskirstymas Lietuvoje buvo ir tebëra netolygus, daugu-
ma jø dirba didþiuosiuose Lietuvos miestuose: Vilniu-
je – per 40%, Kaune – 25%, tik 14-oje rajonø dirba
vaikø chirurgai. Vaikø chirurgø skaièius turi tendencija
maþëti, pavyzdþiui, 1995 m. Lietuvoje buvo 80 vaikø
chirurgø ir 43 vaikø ortopedai-traumatologai, o 2003 m.
vaikø chirurgø, turinèiø licencijà, buvo 97, taèiau dirbo
tik 71. Dalis ið jø (43) papildomai turi vaikø ortopedo-
traumatologo sertifikatà, dalis  (8) – vaikø urologo (SAM
þmogiðkøjø iðtekliø skyriaus duomenys).
Vaikø chirurgai rengiami 5 metø rezidentûroje dau-
giausia Vilniaus universitete, o Kauno universitete –
2 lentelë. Vaikø chirurgø skaièius ávairiose ðalyse [17]
• Danijoje 1/1,2 mln. gyventojø
• Prancûzijoje 1/1 mln. gyventojø
• Norvegijoje 1/1 mln. gyventojø
• Didþioje Britanijoje 1/900 000 gyventojø
• Ðvedijoje 1/700 000 gyventojø
• Australijoje 1/500 000 gyventojø
• Kanadoje 1/500 000 gyventojø
• JAV 1/500 000 gyventojø arba
1/100 000 vaikø
• Suomijoje 1/200 000 gyventojø
• Ðveicarijoje 1/200 000 gyventojø
• Lietuvoje 1/35 000 gyventojø
(mûsø duomenys) 1/10 000 vaikø
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pavieniai. Jø mokymo trukmë ir programa yra panaði á
daugelio Europos ðaliø mokymo programas (Italijos,
Ispanijos, Ðveicarijos, Lenkijos, Vengrijos): ið pradþiø
1,5 metø jie mokosi ávairiø chirurgijos ðakø, po to 0,5
metø – pediatrijos ir 3 metus – ávairiø vaikø chirurgijos
ðakø.
Vaikø chirurgø rengimo trukmë ávairiose Europos ða-
lyse pateikiama 3 lentelëje [18].
Dabar Lietuvoje veikia 15 vaikø chirurgijos skyriø:
8 vaikø chirurgijos, kiti – specializuoti (ortopedijos-
traumatologijos, urologijos, neurochirurgijos, reanima-
cijos-intensyviosios terapijos). Ðiø skyriø lovø skaièius
nuolat maþëja dël vykstanèios sveikatos prieþiûros re-
formos: 1988 m. Lietuvos vaikø chirurgijos skyriuose
buvo 800 lovø, 1997 m. – 696, o 2002 m. – jau tik
382; ið jø vaikø chirurgijos – 192, vaikø ortopedijos-
traumatologijos – 160, vaikø urologijos – 30. Taigi vai-
kø chirurgijos lovø skaièius jau beveik atitinka Roter-
damo rezoliucijos planus (1 mln. gyventojø – 50–60
lovø, t. y. Lietuvoje 175–210 lovø). Jø maþinti lyg ir
nereikëtø (pagal planà), bet gali prireikti pagal realø jø
poreiká.
Daugelyje ðaliø vaikø chirurgija yra plati specialybë,
vaikø chirurgai dirba ávairiose vaikø chirurgijos srityse.
Tai rodo 4 lentelë.
Lietuvoje ne visi skyriai yra tokio pavadinimo, kaip
pateikiama ðioje lentelëje, taèiau, pavyzdþiui, vaikø chi-
rurgijos skyriaus gydytojai turi atitinkamas licencijas ir
gydo tokio profilio ligonius.
Pateiksime kai kuriuos Lietuvos vaikø chirurgø dar-
bo rodiklius. Nors vaikø skaièius Lietuvoje maþëja
(1995 m. vaikø iki 15 m. buvo 854 539, o 2002 m. –
702 937), operacijø, atliekamø stacionaruose vaikams,
padaugëjo: 1995 m. – 13 049, 2002 m.– 15051). Be to,
2002 m. vaikams dar buvo atlikta 10 381 LOR, 1599
akiø, 194 nervø sistemos ir 213 ðirdies operacijø, ið viso
vaikams atlikta 27 438 operacijos [19].
3 lentelë. Vaikø chirurgø rengimo trukmë ávairiose ðalyse [18]
4 lentelë. Vaikø chirurgø veiklos sritys
 


















Pietø Afrika 8 
JAV  7 
 JAV [17]  Olandija [14] Lenkija [2] Vokietija [15]  (%  visø skyriø)  
Lietuva  
(skyriø skaièius) 
Bendroji ir pilvo chirurgija + + + + 6 
Krûtinës chirurgija + + + 58 1(2) 
Urologija + + + + 2 
Ortopedija-traumatologija + + + + 6 
Neurochirurgija + + 48 2 
Vaikø plastinë chirurgija + + + + 2 
Vaikø onkochirurgija + + + + 2 
Naujagimiø chirurgija + 90 2 
Minimaliai invazyvi chirurgija + 86 1 
Sunkiø nudegimø gydymas + 71 2 
Lazerinë chirurgija 62 1 
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Suaugusiøjø ir vaikø operacijø santykis 2002 m. bu-
vo 10/1, 1995 m. vaikø chirurgijos skyriuose atlikta
80,2% visø operacijø vaikams. Tokios specializacijos ki-
tose ðalyse mes neþinome, pavyzdþiui, vokieèiai pateikia
32,5% [15]. Pastaraisiais metais vaikø chirurgijos sky-
riuose operuojama 70–75% vaikø, kitus operuoja suau-
gusiøjø chirurgai specialistai ar bendrieji chirurgai bei
ortopedai-traumatologai.
Palyginkime suaugusiøjø chirurgø ir vaikø chirurgø
rezultatus gydant ûmines chirurgines pilvo ertmës ligas
2002 m. (5 lentelë).
Ið visø ðiø ligø Lietuvoje 2002 m. mirë tik vienas vai-
kas nuo ûminio apendicito.
dai-traumatologai ar kiti suaugusiøjø specialistai,
kurie ne visada taiko vaikø chirurgijos metodus.
Ðios problemos neiðsprendë nei ávesta licencijavimo
sistema, nei vadinamosios specialisto normos, jos ne vi-
suomet vykdomos, nes teisinë bazë neatitinka realybës.
Europos ðalyse tokiø normø nëra, ir chirurgas operuoja
ir gydo tai, kà moka ir gali.
Matyt, ne tuo keliu einame.
w Kodël susidaro eilës operacijoms pas specialistus –
vaikø chirurgus?
Todël, kad esama apmokëjimo uþ vadinamàsias pa-
slaugas sistema neskatina gydytojø geriau dirbti, o pa-
cientui neleidþia pasirinkti, kaip deklaruojama, norimo
gydytojo. Pacientui, atseit „atstovauja“ ligoniø kasos. Ði
sistema kelia medicinos darbuotojø pasipiktinimà, nes
biudþeto lëðos yra skirstomos pagal neaiðkius principus,
ribojama gydytojø iniciatyva ir noras gerai gydyti ligo-
nius. Ðià sistemà reikia keisti ið esmës.
w Lietuvoje nëra tikslios nei vaikø traumø, nei ligø
ar ágimtø anomalijø apskaitos nuo jø gimimo iki
18 metø.
Yra 30-ies metø senumo statistikos formos vaikams
iki 14 metø, sunkiai galima rasti sergamumo duomenis
iki 15 metø.
w Nors Lietuvos vaikø chirurgai gydo kai kurias ligas
(ûmines pilvo ertmës ligas, ûminá osteomielità) ge-
riau nei daugelyje kitø ðaliø, esama ið tokiø vaikø
chirurgijos srièiø, kurios  dar atsilieka dël materia-
liøjø iðtekliø ir technologijø stokos, pavyzdþiui, mi-
nimaliai invazyvi diagnostika ir gydymas, ortopedi-
ja-traumatologija ir kt.
w Vaikø traumatizmas Lietuvoje, kaip ir kitose civili-
zuotose ðalyse, didëja (þr. pav.).
Vaikai Lietuvoje daþniausiai mirðta nuo traumø
(6 lentelë).
w Tebëra aktualûs vaikø traumø profilaktikos ir sun-
kiø vaikø traumø gydymo klausimai; sunkiø ágim-
tø anomalijø gydymo problemos; ankstyvos vai-
kø navikø diagnostikos problemos; vaikø organø
transplantacijos klausimai; naujø technologijø (vi-
deolaparoskopiniø, endoskopiniø, lazeriniø ir kt.
operacijø) diegimas.
Panaðias problemas ir perspektyvas nurodo ir kitø ða-
liø gydytojai [15, 17, 20].
5 lentelë. Suaugusiøjø mirðtamumas nuo ûminiø chirurginiø ligø
2002 m.[19]
Problemos
Kai kurios ið jø yra bendros visoms ðalims:
w Visuomenës spaudimas gydytojams, kai ekonomi-
nëmis priemonëmis keièiamas poþiûris á gydytojà,
t. y. jis ávardijamas kaip paslaugø teikëjas. Tuo pa-
þeidþiami tûkstantmeèius egzistuojantys gydytojo
profesijos ir jo santykiø su ligoniu principai.
w Visuotinëje sumaiðtyje aktualëja problema, kurià
paskelbë garsus prancûzø chirurgas Rene Leriðas
dar 1946 m.: chirurgijoje ðiuo metu svarbiausia ne
chirurginës technikos ar technologijø paþanga, o
teisingai nustatytos indikacijos operacijai.
Problemos Lietuvoje:
w Nuolat maþëjantis vaikø skaièius.
w Nors dauguma Lietuvos vaikø gydoma kvalifikuo-
tai, taèiau dalá jø gydo bendrieji chirurgai, ortope-
Diagnozë  Mirðtamumas %  
Ûminis þarnø nepraeinamumas  4,3  
Ûminis apendicitas  0,10  
Ástrigusi iðvarþa  1,57  
Ûminis cholecistitas  1,23  
Ûminis pankreatitas  12,8  
181Lietuvos vaikø chirurgijos raida, dabartis ir perspektyvos
Perspektyvos
Vaikø chirurgijos perspektyvos Lietuvoje priklauso
nuo mûsø paèiø.
Mûsø bendra kryptis turi bûti aiðki – árodyti visiems,
kam reikia, ir apginti vaikø chirurgø reikalingumà bei
savo profesijos interesus.
Tam nepadës nei sveikatos prieþiûros organizatoriø
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Pav. Vaikø traumø daþnumas Lietuvoje 1000-iui vaikø per metus
6 lentelë. Vaikø iki 14 metø mirèiø prieþastys Lietuvoje 2002 m. [19]
„Niekas negali geriau valdyti ir tvarkyti profesijos rei-
kalø, kaip laisvai iðrinkti patys tos profesijos atstovai“
(Vokietijos laisvø profesijø – advokatø, þurnalistø, raðy-
tojø ir gydytojø atstovai. 1843 m., Hambacho pilis).
Yra tik vienas bûdas, istoriðkai ir geografiðkai patik-
rintas ávairiose ðalyse (apie tai plaèiai diskutuoja ir JAV,
ir Vokietijos vaikø chirurgai): vaikai turi bûti gydomi
pagal vaikø chirurgijos standartus.
Tad mes privalome árodyti, kad gerai gydome vaikus.
Tada pacientai ir kreipsis á mus, kaip kreipiasi iki ðiol.
Todël esu optimistas.
Tai, kad ðiuo metu Lietuvoje yra gerokai daugiau vai-
kø chirurgø nei kitose ðalyse, turi ir pranaðumø, nes mûsø
vaikø chirurgai nuo chirurginës patologijos operuoja 70–
75% visø vaikø, o to nëra kitose ðalyse. Vadinasi, Lietu-
voje chirurginë pagalba vaikams yra prieinama ir kvali-
fikuota. Tai atitinka ðiuolaikinius ligoniø gydymo ko-
kybës reikalavimus. Ûminiø chirurginiø vaikø ligø gy-
dymo rezultatai – vieni geriausiø pasaulyje.
Todël norëèiau, kad ir toliau mûsø vaikai bûtø gydo-
mi geriau nei kitose Europos ðalyse.
Manau, kad sveika konkurencija, reglamentuota aið-










Ligø grupës  Mirusiøjø skaièius Procentai  
Traumos ir apsinuodijimai  121  27,5  
Ágimtos formavimosi ydos  115  26,2  
Perinatalinio laikotarpio ligos  70 15,9  
Piktybiniai navikai  33 7,5  
Kvëpavimo sistemos ligos  26 5,9  
Kitos ligos  75 17  
Ið viso  440  100  
1 8 2 B. Siaurusaitis
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